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Nel 1857 il Brown-Séquard richiamava 
l’attenzione degli sperimentatori sulla 1mportan- 
za delle capsule surrenali, la cui ablazione negli 
animali avea visto sempre seguire da aumento 
rapido del pigmento del sangue e da pronta morte 
- tra rilevanti disturbi nervosi. 

Quegli esperimenti sono stati in seguito ripe- 
tuti e molti lavori son venuti a luce; ma in essi 
tutti non si trovano che le idee del Brown- 
Séquard, più o meno ingegnosamente perfezio- 
nate. 

Il Tizzoni trova che anche l’ablazione di 
una sola capsula induce importanti alterazioni 
nel sistema nervoso centrale e morte dell’ ani- 
male. Alezais e Arnaud vengono quasi alle 


stesse conclusioni, ma un po’ timidamente e con . 


qualche riserva; parlano però di iperpigmenta- 
zione della cute e delle mucose, di ipertrofia com. 
pensatrice e di fenomeni di rigenerazione nelle 
capsule surrenali. Langlois e Habelons cre- 
dono addirittura ad una funzione secretiva anti- 
tossica di questi organi; mancando essa, gli ani- 
mali morrebbero in 7-9 ore. F. e S. Marino- 
Zuco parlano della formazione di macchie arde- 
siache dopo la estirpazione unilaterale, e di morte 
per autointossicazione da neurina dopo la estir- 
pazione totale. II De Dominicis sostiene an- 
ch’egli che gli animali muoiono in poche ore dopo 
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la totale asportazione, ma attribuisce la morte 


a violenta azione nevrolitica. | SR z 

A tutti questi risultamenti sperimentali si op- - 
pongono quelli di Pal, pubblicati sulla Wiener | “fl 
klinische Wochenschrift del 29. novembre u. s. I d- 
Dice Pal di aver potuto mantener in vita un i 


cane operato da ambo i lati, ed attribuisce il 
buon successo ad una speciale tecnica operativa. 


Da circa un anno io mi sono accinto allo stu- - di 
dio dell’ argomento nel Laboratorio di microsco- . 90 


pia annesso all’ Istituto anatomico diretto dal 
prof. Antonelli. Mì ha consigliato e guidato il =: 
prof. Boccardi, cui mi gode l’ animo di fare i SH 
più sentiti ringraziamenti. = 
Ho operato sui cani; ed ognuno sa come l’ e- 
stirpazione delle capsule surrenali presenta in 
questi animali‘difficoltà talora insormontabili; pu- 
re sin dall'agosto u. s., prima ancora che il lavoro 
del Pal venisse pubblicato, ho potuto sospettare 
la innocuità dell’ ablazione per sè stessa consi- < 
derata. sa ni 
In questa nota preliminare accennerò solamen- 
te alle conclusioni cui per mio conto credo di 
dovere fin da ora venire; dichiaro, però, che con- 
tinuo ancora le mie ricerche, onde rendere il la- 
voro possibilmente completo. 
Non ho mai estirpato in unico tempo le due 
capsule, e ciò per alleviare la gravità del processo 
operativo e per aver agio di sorprendere ogni 
possibile fatto di ipertrofia compensativa. 
Penetro nell’ addome attraverso un taglio pa- 
rallelo al margine esterno dei muscoli della massa 
lombare. La posizione speciale della capsula nel 
cane ha reso inutile ogni tentativo di eseguire 
l'operazione estraperitonealmente. Pertanto, ope- 
rando a sinistra, basta fare un piccolo occhiello 
al peritoneo, introdurre l’indice della mano sini- 
stra, assicurarsi della capsula ed asportarla con 
una forbice a cucchiaio. Si ha un po’ di sangue 
dalla vena che passa trasversalmente innanzi 
all’ organo, ma nessun altro inconveniente è a 
temere, A 
A destra la cosa non va tanto facilmente. La 
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‘capsula di questo lato è intieramente nascosta 
_ dal fegato e strettamente accollata alla cava a- 
— scendente, da cui un connettivo scarsissimo la 
| Separa. 


Ho trovato perciò necessario praticare una 


larga apertura e far divaricare. bene i margini , 


di essa, mercé uncini affidati ad abili assistenti. 


Ciò fatto; con una lunga pinza afferro la capsula 


per un estremo e con ogni precauzione la asporto, 
tenendo sempre d’occhio la vicinissima vena cava. 

Per l'anestesia mi servo adesso dell’ etere, a- 
vendo trovato il cloroformio sui cani inadatto 6 
pericoloso. 

Durante l’atto operativo e dopo, curo serupo- 
losamente l’asepsi. 

A lavoro completo riferirò di tutti i canì ope- 


rati; per ora mi limito a parlare di uno solo, co- 


me quello clie più importa. 


Era una cagna giovane e forte. Il 4 marzo u. s. 


asporto la capsula di sinistra. L' animale subito 


dopo l’ operazione si alza e cammina; in pochi 
giorni guarisce per prima. 
- Il 21 marzo opero a destra. Le cure necessa- 
rie per non offender la cava prolungano di molto 
l'operazione e rendono inevitabili maltrattamen- 
ti sui tessuti del campo operativo ; pur nondi- 
meno l’animele riacquista tosto la sua vivacità 
e mangia con appetito. I 

In pochi giorni la ferita cutanea si chiude in 
gran parte; resta però un piccolo tratto in preda, 
a processo suppurativo. Per quanti sforzi si fac- 
ciano, riesce impossibile praticare una medicatu- 
ra esatta: l’animale si libera presto di ogni fa- 
sciatura, per andare poi a sdraiarsì imbrattan- 


do di sudiciume la parte lesa. 


Il processo suppurativo, intanto , lentamente 


si approfonda fino ai muscoli, ed in questi ultimi 
giorni veggo l’ animale mangiar poco e star di 


malumore, per cui sospetto che il processo in- 
fiammatorio si diffonda al peritoneo. Il 24 aprile 
mi decido a fare una laparotomia esplorativa. 
Trovo il colon ascendente aderente alla parete 
addominale e necrosato nel tratto corrispondente 
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6 SI 
alla parte suppurata della parete. Asporto il 
pezzo d’intestino gangrenato e suturo i margini 
in apparenza Sani. | 

Due giorni dopo il cane si aggrava; apro di 
nuovo l’addome e trovo che tutto il colon ascen- 
dente è affetto da gangrena. Stimo allora inutile 
ogni altro tentativo chirurgico, é dissanguo l’a- 
nimale. ESSA Le 

Intanto 58 giorni son trascorsi dalla asporta- 
zione della capsula sinistra e 36 dalla asporta- 
zione della destra. Nessuna macchia è comparsa 
sulla cute o sulle mucose dell'animale in questo 
periodo di tempo ; nessun disturbo intestinale o 
nervoso si è avuto a notare. 

Aperto largamente l’addome, si trova il peri- 
toneo da per tutto normale , tranne nella parte 
spettante al colon ascendente. 

Il prof. Boccardi' constata l'assenza di ogni 
residuo’ di capsula, tanto a destra che a sinistra. 
Pure, poichè a destra il rene ha contratto salde 
aderenze col fegato, asporto tutta la zona di tes- 
suto molle corrispondente al sito normale della 


capsula , e la fisso per farne preparati micro- 


scopici. ! 

Per quanti tagli si siano poi fatti, non è stato 
possibile trovare altro che connettivo lasso e ci- 
catriziale: nessuna traccia di tessuto capsulare. 

Il pulmone ed il fegato si presentano legger- 
mente congestionati. Niente di notevole negli 
altri organi. | 

Nulla posso per ora dire dei centri nervosi ; 
essi si trovano in via di fissazione e mi propon- 
go di studiarli minutamente, per riferirne a la- 
voro completo. 

Tanto la capsula prima estirpata quanto la 
seconda sono state fissate in liquido di Flem- 
ming. Allo esame dei tagli è stato impossibile 
trovare la più piccola differenza istologica tra la 
prima e la seconda; val quant» dire che queste 
ultima non presenta fatto alcui0 di quella iper- 
troll compensativa di cui parlano Alezais e 
Arnaud, e che sarebbe logico pretendere in un 
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. In conseguenza. dei fatti su esposti. e degli ah 
tri raccolti su cani, di cui riferirò tra non molto. 


| credo di essere autorizzato in questa nota preli . 


minare a stabilire: Pie o) 
1° che la estirpazione di entrambe le capsule 


ira; convenientemente eseguita , non è le- 


tale; SLI dui i i 


P 


20 che in seguito alla asportazione. unilaterale 


«non ha luogo ipertrofia, nè rigenerazione; —|—|— 
3° che nè alla ablazione unilaterale nè ‘alla bi 
laterale segue comparsa di macchie sulla cute o. 


sulle mucose. i aa 
Altre considerazioni farò in appresso; parmi 
‘intanto che dalle precedenti risulti chiara la nes- 
«suna od insignificante. importanza delle. capsule 
surrenali , almeno nei cani e per il: periodo di 


tempo che si riferisce alle mie osservazioni. |. |. 
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